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ABSTRACT 
This study aims to examine the antihyperglycemic effect of white tea (Camellia sinensis) and Moringa 
oleifera when administered as a single component and as mixture in streptozotocin-induced diabetic 
rats. The study design was experimental. The first step was to analyze epigallocathecingallat (EGCG) 
content as standard with High Performance Liquid Chromatography (HPLC) method. The second step 
was intervention in Sprague dawley rats induced by streptozotocin 40 mg/kgBW. Intervention held for 
21 days with given white tea (WT), M. oleifera (MO), mixture of white tea and M. oleifera (WT+MO) 
and green tea (GT) as positive control with reference dose 100 mg/kgBW EGCG. Rats blood glucose and 
body weight were measured. The results are WT having the highest content of EGCG (4.46%). MO and 
WT+MO only have 2.42% and 2.46% of EGCG while GT as control is the lowest (1.29%). Measurements 
of blood glucose and body weight in group that given WT or MO as single component showed no 
significant difference with control negative group (p>0.05). Blood glucose decreased significantly in 
group WT+MO (p<0.05). Administration of WT+MO was able to maintain a stable body weight during 
the intervention period (p>0.05). The combination of white tea and M. oleifera has better ability as an 
antihiperglycemic agent compared to single component.   
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ABSTRAK
Penelitian ini bertujuan untuk mengkaji efek seduhan teh putih dan kelor jika diberikan sebagai 
komponen tunggal atau campuran pada tikus hiperglikemia terinduksi streptozotocin (STZ). Desain 
penelitian adalah eksperimental. Tahap pertama dilakukan analisis kandungan EGCG sebagai standar 
dengan metode Kromatografi Cair Kinerja Tinggi (KCKT). Tahap kedua intervensi pada tikus Sprague 
dawley jantan berumur 12 minggu yang telah berhasil diinduksi streptozotocin 40 mg/kgBB menjadi 
diabetik. Intervensi dilakukan selama 21 hari dengan menberikan seduhan teh putih (TP), kelor (K), 
campuran teh putih dan kelor (TP+K) serta teh hijau (TH) sebagai kontrol positif dengan acuan dosis 
100 mg/kgBB EGCG. Analisis kadar total EGCG diperoleh hasil TP memiliki kadar EGCG terbanyak 
(4,46%). K dan TP+K hanya mengandung 2,42% dan 2,46% EGCG. Pengukuran kadar glukosa darah 
dan berat badan pada kelompok diberi TP atau MO saja menunjukkan hasil yang tidak berbeda nyata 
dengan (DM) (p>0,05). Kelompok tikus yang diberi TP+K menunjukkan penurunan glukosa darah 
secara signifikan (p<0,05). Pemberian TP+MO mampu mempertahankan berat badan tetap stabil selama 
masa intervensi (p>0,05). Kombinasi teh putih dan Kelor memiliki kemampuan yang lebih baik sebagai 
agen antihiperglikemia dibandingkan jika diberikan sebagai komponen tunggal.
Kata kunci: antihiperglikemia, Camellia sinensis, kelor, teh putih
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PENDAHULUAN
Diabetes melitus (DM) merupakan penya-
kit metabolik yang ditandai dengan hiperglikemia 
kronis karena gangguan metabolisme karbohid-
rat, lemak dan protein (Tomás 2013; Indariani et 
al. 2014). Jumlah penderita diabetes di seluruh 
dunia pada tahun 2014 sebanyak 422 juta orang 
dan diperkirakan prevalensinya akan meningkat 
hingga 592 juta orang pada tahun 2035 (WHO 
2016).
Teh merupakan salah satu sumber antioksi-
dan yang mengandung banyak senyawa polifenol 
terutama epigallocatechin gallat (EGCG) (Abol-
fathi et al. 2012; Bhattacharya et al. 2013). Kan-
dungan EGCG pada teh diduga mampu berperan 
sebagai antihiperglikemia melalui mekanisme 
meningkatkan sensitivitas insulin, melindungi 
kerusakan sel beta pankreas dari pengaruh oksi-
dasi dan meningkatkan uptake glukosa pada ja-
ringan adiposa (Potenza et al. 2007).
Penelitian pada hewan coba menggunakan 
teh hijau menunjukkan potensi senyawa aktif teh 
sebagai antihiperglikemia. Pemberian teh hijau 
dengan kandungan EGCG 100 mg/kgBB pada 
tikus wistar yang diinduksi alloxan selama em-
pat minggu mampu menurunkan glukosa darah 
57,9% (Ramadan et al. 2009). EGCG pada teh 
hijau juga mampu meningkatkan sensitivitas in-
sulin, melindungi kerusakan sel beta pankreas 
dari pengaruh oksidasi dan meningkatkan uptake 
glukosa pada jaringan adiposa. Seduhan teh hi-
jau mampu menekan kerja enzim α-glukosidase 
sebesar 86,7% (Wei et al. 2010).
Teh putih diklaim memiliki kualitas le-
bih unggul dibanding jenis teh yang lain karena 
minimnya proses pembuatan, mengandung anti-
oksidan lebih tinggi dan memiliki sifat antimuta-
genik (Hilal & Engelhardt  2007; Teixeira et al. 
2012). Berbeda dengan teh hijau, belum banyak 
penelitian yang dilakukan untuk mengkaji man-
faat teh putih terutama pada diabetes melitus. 
Selain teh, tanaman perdu lain yang ba-
nyak diteliti yang mempunyai efek antihiperglike-
mia adalah Moringa oleifera atau kelor. Kelor 
mengandung protein, vitamin, lemak, mineral 
makro dan mikro, serta senyawa fenol (Farooq 
et al. 2012). Hasil penelitian Adisakwattana  dan 
Chanathong (2011) dan Soliman (2013) ekstrak 
daun kelor memiliki aktivitas antihiperglikemia 
dengan menghambat enzim α-glukosidase yang 
terdapat pada brush border usus halus. 
Penelitian ini bertujuan untuk mengkaji 
pengaruh pemberian tunggal dan campuran se-
duhan teh putih dan kelor terhadap glukosa darah 
dan berat badan tikus yang diinduksi streptozoto-
cin (STZ) serta dibandingkan dengan kontrol (teh 
hijau). Pemberian campuran teh putih dan kelor 
bertujuan untuk melihat efek sinergistik antara 
kedua bahan. 
METODE
Desain, tempat, dan waktu
Desain penelitian ini adalah eksperimental 
dengan rancangan acak lengkap (RAL). Pene-
litian dilaksanakan di Laboratorium Balai Pasca 
Panen dan Unit Pengelola Hewan Laboratorium 
(UPHL) Fakultas kedokteran hewan (FKH) Ins-
titut pertanian Bogor pada pada bulan Januari 
hingga Juni 2017. 
Bahan dan alat
Bahan utama yang digunakan adalah teh 
putih dan teh hijau komersial dengan merek da-
gang “Gamboeng” yang diproduksi oleh Pusat 
Penelitian Teh dan Kina (PPTK), Bandung dan 
bubuk kelor komersial dengan merek dagang 
“Kelorina” yang diproduksi dan diperoleh dari 
PT Moringa Organik Indonesia, Blora serta ti-
kus Sprague dawley jantan berumur 12 minggu 
dengan berat 200-300 g sebanyak 24 ekor yang 
diperoleh dari Indo Animal Lab, Bogor. 
Bahan dan alat untuk membuat seduhan 
teh dan analisis EGCG antara lain aquades, pe-
manas air, gelas ukur, penyaring, Kromatografi 
Cair Kinerja Tinggi (KCKT) (Lab Alliance) 
dilengkapi Rheodyne sample injector (20 μL 
sample loop), sentrifus, sonikator, kolom fase 
diam KCKT, vaccum rotary evaporator, vortex, 
etanol, aseton, etil asetat, heksan, kloroform, di-
klorometan, etil asetat, etanol, metanol, standar 
asam tanat, reagen fero sulfat dan kalium natrium 
tartrat, dinatrium hidrogen pospat, kalium dihi-
drogen pospat, standar EGCG (Sigma Aldrich), 
dan seperangkat alat gelas. 
Bahan dan alat untuk pemeliharaan hewan 
coba antara lain kandang,  bedding dari serbuk 
kayu, timbangan digital untuk pengukuran berat 
badan, botol minum, alat semprot, pakan stan-
dar laboratorium. Bahan dan alat untuk induksi 
hiperglikemia antara lain, streptozotocin (Bio-
world 500 mg- 41910012-3), buffer citrat dan 
spuit injeksi intraperitonial. Bahan dan alat untuk 
pengecekan glukosa darah antara lain glukometer 
(Nesco), glucose strip (Nesco), jarum suntik dan 
alkohol. Berat badan diukur dengan timbangan 
digital.
Tahapan penelitian
Persiapan bahan dan pengukuran kadar 
EGCG. Tahap pertama penelitian adalah me-
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nentukan kadar EGCG pada seduhan teh hijau, 
teh putih, kelor, dan campuran teh putih+kelor. 
Sebanyak 2 g teh putih, kelor, teh putih+kelor 
dengan perbandingan (50%:50%) dan teh hijau 
diseduh dengan 100 ml air dengan suhu kurang 
lebih 90ºC selama lima menit selanjutnya di-
lakukan penyaringan menggunakan kertas sa-
ring. Seduhan teh hijau, teh putih, kelor, dan teh 
putih+kelor yang telah dibuat sebelumnya diam-
bil sebanyak 50 ml menggunakan pipet dan di-
masukkan ke dalam corong pisah ukuran 250 ml. 
Kemudian ditambahkan klorofom 50 ml, dikocok 
selama 2 menit dan dibuang endapan dibagian 
bawah (diulang tiga kali). Lapisan air diambil 
untuk diekstraksi dengan etil asetat 50 ml dalam 
corong pisah 250 ml kemudian dikocok selama 
dua menit dan dibiarkan hingga terbentuk dua 
lapisan. Lapisan atas diambil dan lapisan bawah 
diekstraksi kembali dengan etil asetat dengan 
volume yang sama (diulang 4 kali). Selanjutnya 
dilarutkan dengan pelarut pada labu ukur 50 ml, 
diimpitkan, dikocok, disaring dengan Millex HA 
0,45 µl dan selanjutnya disuntikkan ke KCKT.
Setelah diperoleh hasil analisis EGCG 
pada tahap pertama penelitian, maka dihitung 
formulasi seduhan agar didapat konsentrasi pada 
tiap ml mengandung 12.5-40 mg EGCG supaya 
seduhan dapat diadministrasikan secara oral 
(sonde) antara 0.5-2 ml/tikus. Cara yang dilaku-
kan adalah dengan membuat seduhan lebih pe-
kat. Sebanyak 20 g teh hijau, teh putih, kelor dan 
campuran teh putih+kelor (10 g teh putih+10 g 
kelor) diseduh dengan 200 ml air dengan suhu 
kurang lebih 90ºC selama lima menit selanjut-
nya dilakukan penyaringan menggunakan kertas 
saring. Filtrat dari hasil penyaringan dipisahkan 
dari pelarutnya (dikurangi jumlah airnya) meng-
gunakan rotary evaporator dengan suhu 58-600C 
selama 20 menit (Afify et al. 2011). Pada pene-
litian ini teh hijau dijadikan sebagai kontrol atau 
pembanding untuk mengetahui manfaat teh putih, 
kelor dan campuran teh putih dan kelor karena 
teh hijau telah banyak diketahui dan dikonsum-
si sehari-hari serta telah banyak diteliti sebagai 
agen antihiperglikemia.
Induksi streptozotocin (STZ) dan peme-
liharaan hewan coba. Tikus diadaptasi terlebih 
dulu selama 14 hari. Selama masa pemeliharaan 
masing-masing tikus akan diletakkan pada satu 
kandang. Setelah melewati masa adaptasi, tikus 
dibagi menjadi kelompok normal sebanyak em-
pat ekor tikus dan kelompok yang diinduksi STZ 
sebanyak 20 ekor. Tikus diinduksi STZ dengan 
dosis 40 mg/kgBB setelah dipuasakan semalam. 
Pengukuran pertama dilakukan pada hari ke-3 
pasca induksi STZ. Tikus dinyatakan hiperglike-
mia jika glukosa darah > 126 mg/dl. Jika pada 
hari ke-3 belum mengalami hiperglikemia maka 
akan dilakukan pengukuran glukosa darah ulang 
dua hari berikutnya. Setelah dinyatakan hiper-
glikemia, 20 ekor tikus akan dibagi menjadi lima 
kelompok secara acak antara lain kontrol negatif 
(KN) yaitu yang tidak diberi perlakuan, kontrol 
positif yaitu yang diberi seduhan teh hijau (TH), 
kelompok yang diberi teh putih (TH), kelompok 
yang diberi kelor (K) dan kelompok yang diberi 
campuran teh putih dan kelor (TP+K). Intervensi 
dilakukan selama 21 hari. Kelompok perlakuan 
diberikan seduhan secara sonde dengan kandung-
an ECGG 100 mg/kgBB. Penyondean dilakukan 
pada pukul 09.00-10.00. Semua kelompok di-
beri pakan standar dan minum secara ad libitum. 
Pengukuran glukosa darah dengan metode elek-
trokimia menggunakan glukometer dilakukan 
setiap tujuh hari sekali. Tikus dipuasakan selama 
semalam (12-14 jam), kemudian dilakukan pe-
ngukuran tikus. Darah diambil dari ekor dengan 
cara ditusuk menggunakan jarum (prick). Peng-
ukuran glukosa darah puasa dilakukan setiap tu-
juh hari sekali. Penimbangan berat badan dilaku-
kan setiap tiga hari sekali.
Pengolahan dan analisis data
Tahapan analisis data glukosa darah puasa 
dan berat badan antara lain uji normalitas (Sha-
piro-wilk), paired T-test untuk menguji adanya 
perbedaan antara sebelum dan sesudah intervensi 
pada masing-masing variabel, Analisis uji beda 
antar kelompok menggunakan One-way ANO-
VA. Jika terdapat perbedaan pengaruh perlakuan 
yang nyata (signifikan pada p<0,05), maka akan 
dilanjutkan post hoc test least significant differ-
ence.
HASIL DAN PEMBAHASAN
Kandungan EGCG pada Camellia sinensis 
dan Moringa oleifera
Epigallocatechin gallat (EGCG) merupa-
kan jenis katekin yang dominan  pada teh. Anali-
sis EGCG tersedia pada Tabel 1. Teh putih unggul 
sebagai jenis teh yang memiliki EGCG terbanyak 
dibandingkan dengan kelor, kombinasi teh putih 
dan kelor maupun dengan kontrol (teh hijau). 
Kandungan EGCG pada kelor hampir dua 
kali lipat lebih banyak dibandingkan dengan teh 
hijau. Kandungan EGCG pada campuran teh pu-
tih dan kelor (50%:50%) hanya mencapai sete-
ngah kali kandungan EGCG pada teh putih namun 
tidak jauh berbeda dengan kandungan EGCG 
pada kelor. Hasil analisis kandungan EGCG dari 
campuran TP+K (2.46%) tidak secara matematis 
sama dengan jika dihitung dari 50% EGCG teh 
putih+50% EGCG kelor. Belum diketahui secara 
pasti penyebab hasil  EGCG (TP+K) tidak sama 
dengan perhitungan matematisnya, diduga kare-
na adanya interaksi zat aktif antara teh putih dan 
kelor sehingga EGCG pada tidak dapat terekstrak 
optimal atau berubah struktur sehingga tidak ter-
deteksi sebagai EGCG ketika dianalisis.
Penelitian-penelitian serupa yang menga-
nalisis kandungan EGCG, telah banyak dilaku-
kan. Hasil analisis EGCG pada teh hijau dan teh 
putih sangat beragam. Pengukuran kadar EGCG 
pada teh hijau antara 0,21%-9,63% (Prayong et 
al. 2007; Martono dan Martono 2012) sedangkan 
analisis EGCG  pada 1 g teh putih yang diseduh 
dengan 100 ml air mengandung 2% (Alves et al. 
2015). Senyawa EGCG ekstrak teh putih yang di-
ambil dari perusahaan teh Nanjing Wellchem En-
terprise Co. LTDA jauh lebih besar yaitu 19,63% 
(Teixeira et al. 2012) sedangkan kandungan 
EGCG teh putih yang diperoleh dari perkebunan 
di jerman antara 5,23-9,49% (Hilal & Engelhardt 
2007). Perbedaan hasil analisis dapat disebabkan 
oleh varietas dan klon teh, ketinggian tempat, 
umur daun, jenis petikan, bentuk, tekstur dan 
proses pengolahan (Kosińska & Andlauer 2013; 
Widyaningrum et al. 2015). Penelitian pada teh 
hijau dari klon berdaun sempit (C. sinensis var. 
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sinensis) menunjukkan epigallocatechin gal-
late (EGCG) dan epigallocatechin (EGC) yang 
tinggi, sedang teh hijau dari klon berdaun lebar 
(C. sinensis var assamica), seperti yang digunak-
an pada penelitian ini, menunjukkan epicatechin 
gallate (ECG) dan epicatechin (EC) yang tinggi 
(Mitrowihardjo 2012).
Perubahan glukosa darah sebelum dan setelah 
intervensi. 
Pengukuran glukosa darah hari ke-0 (hari 
pertama mengalami hiperglikemia), menunjuk-
kan terdapat perbedaan yang signifikan glukosa 
darah kelompok normal dibandingkan dengan 
kelompok yang diinduksi STZ (P<0,05). Rata-ra-
ta glukosa darah tikus yang diinduksi STZ men-
capai 390,53 + 83,9 sedangkan pada kelompok 
normal hanya 69,75 + 13,47 mg/dl (Tabel 2).
Berdasarkan uji beda paired t-test antara 
pengukuran glukosa darah H-0 dan H-21 menun-
jukkan kelompok KN, TP dan K tidak menunjuk-
kan perubahan glukosa darah puasa yang signifi-
kan (p>0,05) sedangkan kelompok yang diberi 
teh hijau (TH) dan campuran teh putih+teh kelor 
(TP+K) mengalami penurunan glukosa darah 
puasa secara signifikan (p<0,05).
Rata-rata selisih kadar glukosa darah hari 
ke-0 dan ke-21 (Δ glukosa darah) pada kelom-
pok TP menunjukkan kenaikan sebesar 53,3 + 
86,2 mg/dL sedangkan kelompok K dan TP+K 
mengalami penurunan sebesar 80,25 + 119,1 
mg/dL untuk kelompok K dan 149,25 + 118,1 
mg/dL untuk kelompok TP+K. Berdasarkan uji 
ANOVA terhadap Δ glukosa darah menunjukkan 
kelompok TP dan K tidak menunjukkan perbe-
daan yang signifikan dengan kelompok Δ glukosa 
darah tikus yang diinduksi STZ tanpa perlakuan 
(KN) (p>0,05) namun berbeda nyata dengan ke-
lompok TH (p<0,05). Berbeda dengan kelompok 
TP dan K, kelompok TP+K mengalami penu-
runan glukosa darah yang berbeda signifikan 
Kelompok EGCG (%)
Teh hijau (TH) 1,29
Teh putih (TP) 4,46
Kelor (K) 2,42
Teh putih + kelor (TP+K) 2,46
Tabel 1. Analisis kandungan EGCG mengguna-
              kan metode Kromatografi Cair Kinerja 
              Tinggi (KCKT)
Tabel 2. Kadar glukosa darah  sebelum dan sesudah diintervensi
Kelompok Rata-rata+ sd (mg/dl) Rata-rata Δ GDP + sd (mg/dl) pSebelum intervensi (H-0) Sesudah intervensi (H-21)
KN 420,25 + 66,77bc 444,25 + 78,7c -24,0 + 61,62a 0,518
TH 294,35 + 35,02a 149,25 + 57,07a 145 + 59,8b 0,017*
TP 345,00 + 75,5ab 398,33 + 14,2c -53,3 + 86,2a 0,396
K 460,25 + 61,31c 380 + 76,23c 80,25 + 119,1ab 0,271
TP+K 421,5 + 74,99bc 272,25 + 77,89b 149,25 + 118,1b 0,031*
Normal 69,75 + 13,47d 79 + 10,23d -3,5 + 12,4b 0,612
p 0,014**
*) Paired t-test, signifikan pada p<0,05.
**) Anova dilanjutkan post hoc Least Significant Different, signifikan pada p<0,05, perbedaan abjad menunjukkan 
berbeda nyata.
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dengan kelompok KN (p<0,05) dan tidak berbeda 
nyata dengan kelompok TH.
STZ merupakan senyawa diabetogenik 
yang dapat secara langsung merusak masa kritis 
sel beta langerhans atau menimbulkan proses au-
toimun terhadap sel beta. STZ memiliki sifat tok-
sik dikarenakan adanya aktivitas alkilasi dari gu-
gus metilnitrosourea terutama pada posisi O6 dari 
guanin. Tranfer gugus metil dari STZ ke molekul 
DNA menyebabkan kerusakan pada sepanjang 
rantai yang mengalami alkilasi, yang selanjut-
nya menyebabkan fragmentasi DNA. Kerusakan 
ini menyebabkan penurunan NAD+ dan ATP se-
luler sehingga sel beta mengalami nekrosis dan 
menurunnya produksi insulin (Nugroho 2006). 
Masuknya STZ melalui GLUT2 juga menye-
babkan menurunnya ekspresi GLUT2. GLUT2 
mempunyai sifat mengangkut glukosa ke dalam 
sel tanpa batas. Hal ini mengakibatkan menurun-
nya sensitifitas reseptor insulin perifer sehingga 
berdampak pada meningkatnya resistensi insulin 
dan meningkatkan kadar glukosa darah (Firdaus 
et al. 2016).
Epigallocatechin gallat (EGCG) yang 
terkandung dalam teh hijau, teh putih dan kelor 
mampu menghambat terjadinya glukoneogenesis 
melalui penghambatan sintesis fosfoenolpiruvat 
karboksikinase di hati (Chemler et al. 2007). Fos-
foenolpiruvat karboksikinase merupakan enzim 
yang berperan sebagai katalis tahapan glukoneo-
genesis. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 
transkripsi enzim fosfoenolpiruvat karboksiki-
nase menurun dalam beberapa menit setelah in-
jeksi insulin (Chakravarty & Hanson 2007). Hal 
ini mungkin yang menyebabkan EGCG dianggap 
memiliki sifat yang menyerupai insulin (insulin-
like). EGCG juga dapat meregenerasi sel beta 
pancreas serta menstimulasi pembentukan dan 
aktivitas insulin (Chemler et al. 2007).
Teh hijau, teh putih dan kelor juga men-
gandung senyawa flavonol (kuersetin dan kaem-
ferol) (Gondoin et al. 2010; Zhang et al. 2011) 
yang berperan sebagai inhibitor enzim α-amilase 
dan α-glukosidase (Wei et al. 2010; Adisakwat-
tana  dan Chanathong 2011). Inhibisi kerja enzim 
tersebut mampu mengurangi pencernaan karbo-
hidrat sehingga dapat mengurangi peningkatan 
kadar glukosa darah postprandial (Shinde et al. 
2008). Kandungan kuersetin dan kaemferol pada 
teh hijau lebih banyak dibandingkan teh putih 
(Gondoin et al. 2010) sedangkan kuersetin pada 
kelor tersari lebih baik jika diekstrak dengan 
etanol dibandingkan dengan air (Sulistiawati & 
Pratiwi 2015). Hal ini diduga yang menyebab-
kan penurunan glukosa darah teh hijau lebih baik 
dibandingkan dengan teh putih atau kelor namun 
apabila teh putih dikombinasikan dengan kelor 
terjadi penurunan glukosa yang tidak berbeda 
dengan teh hijau. Hal ini diduga adanya efek si-
nergistik antara komponen aktif pada kedua ba-
han seperti EGCG dan kuersetin.
Kandungan kafein pada teh putih yang 
lebih banyak dibandingkan dengan teh hijau 
dan kelor (Hilal & Engelhardt 2007; Dias et al. 
2013) diduga menyebabkan kenaikan glukosa 
darah pada kelompok TP. Kafein merangsang 
pelepasan hormon epinefrin dan norepinefrin 
yang dapat menyebabkan peningkatan gluko-
neogenesis hepatik, glikogenolisis hepatik dan 
otot (Nunes et al. 2015). Konsumsi kafein dalam 
jumlah sedang mampu memberikan perlindung-
an pada persarafan, menurunkan resistensi dan 
disfungsi insulin (Duarte et al. 2009). Campuran 
teh putih dan kelor, yang hanya terdiri dari 50% 
teh putih, menunjukkan penurunan glukosa da-
rah lebih baik dan tidak berbeda nyata dengan 
kontrol positif (TH).
Perubahan berat badan sebelum dan sesudah 
intervensi.
Penurunan berat badan umum terjadi pada 
penderita diabetes karena meningkatnya gluko-
neogenesis dan menurunnya glikogenesis. Hal 
tersebut juga terjadi pada hewan coba yang diin-
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Tabel 3. Perubahan berat badan sebelum dan setelah intervensi
Kelompok Rata-rata + sd (g) Rata-rata Δ berat badan  + sd (g) pSebelum intervensi Sesudah intervensi
KN 252,5 + 25,37 212,75 + 21,06ab 39,75 + 10,37bc 0,005*
TH 279,5 + 24,83 259,75 + 25,38c 19,75 + 17,27c 0,106
TP 245 + 30,43 183,25 + 27,95a 61,75 + 16,7ab 0,005*
K 259,33 + 33,34 185,75 + 10,5a 73,25 + 29,8a 0,016*
TP+K 266,25 + 17,58 243,25 + 28,98bc 23 + 33,45c 0,263
Normal 276 + 16,18 308,5 + 18,19d -32,5 + 5,1d 0,001*
p 0.000*
*) Paired t-test, signifikan pada p<0,05.
**) Anova dilanjutkan post hoc Least Significant Different, signifikan pada p<0.05, perbedaan abjad menunjukkan 
berbeda nyata.
Rahma dkk.
duksi dengan streptozotocin. Penimbangan awal 
intervensi, tikus memiliki berat badan rata-rata 
263,04 + 27,64 g dan tidak ada perbedaan yang 
signifikan berat badan antar kelompok (Tabel 3).
Hasil uji beda paired t-test antara pengu-
kuran H-0 dan H-21  menunjukkan kelompok 
KN, TP dan K mengalami penurunan berat badan 
secara signifikan sedangkan tikus yang diberi teh 
hijau (TH) dan kombinasi teh putih+teh kelor 
(TP+K) mampu mempertahankan berat badan 
tetap stabil (p>0,05) (Tabel 3). Selisih berat 
badan  H-0 dan H-21 (Δ berat badan) pada ke-
lompok TP dan K mengalami penurunan berat 
badan terbanyak yaitu masing-masing 61,75 + 
16,7 g dan 73,25 + 29,8 g sedangkan pada ke-
lompok TP+K mengalami penurunan berat badan 
sebesar 23 + 33,45 g. Berdasarkan uji ANOVA Δ 
berat badan menunjukkan Δ berat badan kelom-
pok K berbeda signifikan dengan kelompok KN 
(p<0,05) sedangkan kelompok TP dan TP+K ti-
dak berbeda signifikan dengan KN (p>0,05). Jika 
dibandingkan dengan kelompok kontrol positif 
(TH), Δ berat badan kelompok TP dan K berbeda 
signifikan dengan kelompok TH (p<0,05), dan Δ 
berat badan kelompok TP+K tidak berbeda sig-
nifikan dengan kelompok TH (p<0,05).
Hubungan berat badan dan glukosa darah 
terkait dengan adanya gangguan dari penyediaan 
dan pemanfaatan glukosa sebagai sumber energi. 
Penelitian Habibuddin et al (2008); Zafar dan 
Naqfi (2010) dan Nagarchi et al. (2015) menjelas-
kan semakin meningkatnya glukosa darah maka 
semakin menurun berat badan. Penderita diabetes 
mellitus tidak dapat memperoleh energi dari ka-
tabolisme glukosa sehingga tubuh akan mencari 
alternatif substrat untuk menghasilkan energi. 
Glukosa yang tidak tersedia di dalam sel 
mengakibatkan terjadinya glukoneogenesis se-
cara berlebihan. Sel-sel hati akan meningkatkan 
produksi glukosa dari substrat lain yaitu protein 
dan lemak. Kejadian tersebut berlangsung terus 
menerus karena insulin yang membatasi gluko-
neogenesis sangat sedikit atau tidak ada sama 
sekali. Glikogenesis pun akan terhambat karena 
enzim yang berperan dalam jalur tersebut diinak-
tivasi tanpa kehadiran insulin. Glukosa yang di-
hasilkan kemudian akan terbuang melalui urine 
dan mengakibatkan degenerasi jaringan otot dan 
jaringan adiposa secara signifikan (Ene et al. 
2007; Umami et al. 2015). 
Shokri et al. (2015) mengemukakan bah-
wa tikus yang diintervensi dengan ekstrak teh 
hijau sebanyak 100 dan 200 mg/kgBB mampu 
mempertahankan berat badan dengan lebih stabil 
dan berbeda signifikan dengan kelompok kontrol 
negatif (DM). Jika diberikan teh hijau dalam do-
sis yang lebih kecil (50 mg/kgBB) tidak menun-
jukkan hasil yang signifikan jika dibandingkan 
dengan kelompok DM.
Konsumsi teh terbukti mampu mening-
katkan pembentukan glikogen di hati dengan 
mereaktifkan glikogen sintetase. Kandungan 
EGCG yang terkandung dalam teh mampu 
menghambat terjadinya glukoneogenesis melalui 
penghambatan sintesis fosfoenolpiruvat karbok-
sikinase di hati. Fosfoenolpiruvat karboksikinase 
merupakan enzim yang berperan sebagai katalis 
tahapan glukoneogenesis (Chemler et al. 2007). 
Berbanding terbalik dengan kemam-
puannya mempertahankan berat badan, EGCG 
pada teh dapat meningkatkan termogenesis dan 
mengeluarkan energi sebanyak 4% sepanjang 
24 jam, mampu meningkat oksidasi lemak dan 
menghambat aktivitas Catechol-O-metyltrans-
ferase memperpanjang stimulasi termogenesis. 
Katekin mampu menghambat absorbsi lemak dan 
menekan sintesis asam lemak dengan mengham-
bat enzim asetil KoA karboksilase (Shokri et al. 
2015). 
Kadar kafein mampu meningkatkan hor-
mon epinefrin dan norepinefrin yang menyebab-
kan katabolisme dari glikogen, protein dan lemak 
pada hati dan otot untuk diubah menjadi glukosa 
sehingga berat badan pun ikut menurun drastis 
(Sepkowitz 2013). Hal tersebut diduga yang me-
nyebabkan tikus yang diinduksi STZ dan diberi 
teh tetap mengalami penurunan serta tidak dapat 
menyamai perubahan berat tikus nomal
KESIMPULAN
Pemberian  teh putih (TP) atau kelor (K) 
secara tunggal selama 21 hari belum mampu 
menurunkan glukosa darah secara signifikan 
sedangkan kelompok yang diberi teh putih+teh 
kelor (TP+K) dengan perbandingan 50%:50% 
mampu menurunkan glukosa darah puasa secara 
signifikan. Penurunan glukosa darah kelompok 
TP+K berbeda  signifikan dengan kelompok KN 
namun tidak berbeda signifikan dengan kelom-
pok TH. Kelompok TP dan K juga mengalami 
penurunan berat badan secara signifikan sedang-
kan kelompok TP+K mampu mencegah berat 
badan menurun secara signifikan. Penurunan 
berat badan kelompok TP+K berbeda signifikan 
dengan kelompok KN tetapi tidak berbeda nyata 
dengan kelompok teh hijau (TH).
Kandungan EGCG diduga bukan satu-
satunya komponen yang berpengaruh terhadap 
glukosa darah dan berat badan sehingga disa-
rankan untuk menganalisis komponen lain se-
perti kafein, kuersetin, kaemferol dan senyawa 
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